
KRONISK DIABETISK FOTSÅR  
HENVISNING TIL HYPERBAR OKSYGENBEHANDLING.  
 
Kjære henviser! 
 
Ved Seksjon for hyperbarmedisin har vi nasjonal behandlingstjeneste for elektiv hyperbar 
oksygenbehandling (HBO). For alle praktiske formål må derfor hovedutredning skje på 
hjemstedet og vi er avhengige av en fyldig henvisning med relevante opplysninger for å ha 
mulighet til å behandle den i løpet av ti virkedager.  
Pasienter med kronisk diabetisk fotsår hvor optimal behandling (helst i regi av 
diabetesfotsenter) ikke har ført til målet, og hvor makrosirkulasjonen er rimelig velbevart, kan 
henvises til vurdering for HBO.  Pasienten blir da innkalt til mikrosirkulasjonsundersøkelse for 
å vurdere hvorvidt det foreligger indikasjon for HBO 
 
I henvisningen trenger vi følgende informasjon: 
 

 Henvisningsdiagnose 
 

 Aktuell sykehistorie med opplysning om:  
 Diabetestype og –varighet, grad av metabolsk kontroll 
 Røykeanamnese 
 Diabeteskomplikasjoner 
 Sårets lokalisasjon og varighet 
 Hvorvidt pasienten har nevropati 
 Hvorvidt pasienten har spesialfottøy 
 Hvorvidt pasienten følges opp av fotterapeut med spesialutdanning i diabetesfot 
 Hvorvidt pasienten har palpable fotpulser (evt tåtrykksmålinger) 
 Om pasienten har hatt fotsår tidligere, eller har gjennomgått amputasjoner 
 Hvordan såret er avlastet 
 Mikrobiologisk prøvetaking og antimikrobiell behandling 
 Lokalbehandling 
 Resultat av gjennomførte undersøkelser (radiologi/karkirurgisk utredning) 
 Info om evt. karkirurgisk behandling 

 

 Tidligere sykehistorie. Bekreftelse på fravær av kontraindikasjoner (se oversikt over 
kontraindikasjoner på www.helse-bergen.no/trykkammer ). 

 

 Fast medikasjon 
 

 Kopi av beskrivelse av rtg thorax (ikke CT) ikke eldre enn 12 mndr. (Emfysematøse 
bullae/pneumothorax/underventilerte lungeavsnitt kan medføre lungesprengning når 
vi dekomprimerer trykkammeret). 

 

 Ved lungesykdom / storrøykere / hyperinflaterte lunger på thoraxbildet trenger vi kopi 
av spirometribeskrivelse ikke eldre enn 6 mndr. 

 

 Ved alvorlig hjertesvikt trenger vi kopi av beskrivelse av ekko cor ikke eldre enn 6 
mndr. 

 
Det er ønskelig (men ikke nødvendig for vurderingen) at henvisningen inneholder opplysning 
om hvorvidt pasienten har klaustrofobi, om pasienten har spesielle problemer med 
trykkutligning til ørene og om pasienten trenger ledsager under reise og/eller opphold. 
 
Henvisning sendes: 
Seksjon for hyperbarmedisin, Yrkesmedisinsk avd 
Haukeland Universitetssykehus, 5021 Bergen 

http://www.helse-bergen.no/trykkammer

